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Ein Fall von Chylothoracus traumaticus. 
Von 
Kazuo Fujita, Tamotsu Bando und Jiro Sugishita 
〔Ausder Chirurgischen Klinik der Med. Akarl. zu Kyoto 
( Vorstand: Prof. Dr. K. Yokota）〕
Zusammenfassung. 
1) Ktirzlich hatten wir Gelegenheit, einen Fall von Chylothuracus traumaticus, wie er in 
der Literatur nur seiten berichtet wird, zu beobachten, und zwar wurde er durch operative Be-
handlung ausgeheilt. Der Kranke war ein IOjahrigcr Knabe. Beim Spielen Lrlit er eine stumpfe 
Kontusion an der linken Brust in der Infraklaviculargegend. Rontgenologisch wurde eine Fraktur 
der linken ersten Rippe festgestellt. Durch die Fraktursltimpfe kam es zur Verletzun三 des
Ductus thor立cicus,welcher Umstand eine Ansammlung von Chylusfti.issigkeit in der PJeurahi.ihle 
herbeifi.ihrte. 
2) Trotz wiederholt vorgenommener Pleurapunktionen vermehrte sich der Chylus in der 
Pleurahi.ihle. Erst dadurch gelang es uns schliesslich, diese Cbylusansammlung zu b~seitigen, 
dass wir einen Druckverband an der lnzisionswunrle, die sich in cler Hδhe der Iinken Lungen-
spitze nach dem Ductus thoracicus hin befand, anlegten. Nach 3 Monaten konnte der Patient 
礼lsganzlich geheilt entlassen werden. 
3) Es empfiehlt sich in solchem Falle, wo es sich bei wiederholten Pleu1乱punktionenum 
Entkriiftung des Kranken infolge des Chylusverlu~tes handelt, der seinerseitョzumTode ftihren 
kann, auf irgendeinem Wege die Ernahrung des Individuums zu ersetzen. 
Wir hatten experimentell nachgewiesen, dass der Erguss ohne Schadigung intraveni.is injト
zierb乱rist. 
4) Schliesslich di.ir氏ees wohl kaum 凶 tigsein zu bemerken, dass jede Punktion unter 
alien aseptischen Kautel巴nausgefi.ihrt werden muss. (Autoreferat) 
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内容抄録
外傷＝ヨル乳版胸ノ、非常＝締ナル疾患＝シテ本手I＝－於テハ唯々宇野氏ノ 1例ヲ見Jレ＝過ギズ。余等ノ、最近
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〔Aコ(1）外傷的原閃： JI旬管ノ外傷ニヨル引似ハ共ノ深部ニアリ且ツ色々ノ組織ヲ以テ蔽ハ

































症ニ ~J1レト云ヘリ。然ルニ例外トシテ外傷モ合併症モ無キニ拘ラズ 38.0。C 以上 F殻熱ヲ見Fレ


















od. Hydrops adiposus）ト都内静止スル事＝ヨリ 2居＝分レルモノナり。然ルニ之等ノ混合型
モ有在スルヲ以テ，氏ノ云ヘル如ク常.：：.2~~！＝分チ得ルトハ限ラズ。混濁ハ Lezithin ニ依fレト































交通， 3）正常乳康管ヨリノ乳鹿ノ竹：t;ト湾活ハ↑草少ナ JL,事（nachSchmidt, Miilheirn）等ヲ考慮
セパ胸管ノ完全ナJI.-流通杜絶ハ何等意ニ介スルヲ要セザルベ、シ。従ツテ今胸管ノ損傷ガソノ壁
ノ一部ノ損傷ノ時ハモトヨリソノ完全ナル離断ノ際ニ於テモ， Jl旬管ノコノ部位＝於ケル脈麿ニ
相臆セ 1L-f\1Yt ノ腰迫ハ損傷部ヨリノ乳康ノ漏出ヲ制－'-7~ シ之ユ随1＇＼！スル何等ノ障碍ヲ来スコトナ
ク創傷部ヲ治癒＝赴カシムル事ヲ得。斯クシテ途＝損傷部ハ閉鎖サレ座迫ヲ除去スルモ乳廉ハ
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